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ンにより修飾を受けることも判明している（Guo et al., 
2002; Luo et al., 2014）。したがって，ゲニステインが
炎症性痛覚過敏の緩和に強く関わることが推側され
る（Guo et al., 2002; Luo et al., 2014）。
最近，本研究室の研究により三叉神経脊髄路核尾
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対する炎症性痛覚過敏に関連するSpVc/C1ニューロン
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PGE2: プロスタグランジン E2　PKA: プロテインキナーゼ A　Cox-2: シクロオキシゲナーゼ
（G はゲニステインを示す）
組織炎症時において，ゲニステインは Cox-2 を抑制することで，三叉神経節（Trigeminal ganglion:TG）ニューロンの侵
害機械刺激を受容する TRP チャネル，電位依存性 Na+ チャネルを介して末梢性感作を減弱させる。恐らくシナプス後膜
における NMDA 受容体のリン酸化により生じる中枢性感作もゲニステインにより修飾を受け，結果的に SpVc WDR ニュー
ロンの興奮を減少し，高位の中枢へ伝達される疼痛シグナルを減弱させ炎症性痛覚過敏を緩和するものと推測される。
